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ABSTRACT 
Background: Cervical cancer is diseases with the highest number of deaths in women worldwide, including 
Indonesia. There are 16 per 100,000 cases in Indonesia and 797 cases in South Sumatera the province in 
2014. Screening methods Visual Inspection with Acetic Acid (VIA) is one way to prevent cervical cancer. 
Talang Aur is a village that had participated in screening VIA with 17.5% coverage, however the coverage 
required is 80%. This study aims to determined the effect of the perception of women about screening VIA in 
Talang Aur. 
Method: The study was cross sectional with a random sample were 84 people child bering women (WUS) at 
age of 30-50 years. 
Result: The analysis showed 88.1% of women who did not participate in screening VIA and 54.8% had 
unfavorable perception toward screening VIA. There WUS influenced perceptions of participation in 
screening methods VIA (p value = 0.038; PR 5.8: 95% CI 1.164 to 29.57). However, there is no influence 
perceptions of WUS participation screening VIA (p value = 0.427) after controlled by age, occupation, 
knowledge, and a history of visiting health workers. 
Conclusion: There was influence of perception, knowledge, and a history of noting health worker to was 
participation screening.  
Keywords: Perception, cervical cancer screening 
 
ABSTRAK 
Latar Belakang: Kanker serviks termasuk penyakit dengan jumlah kematian tertinggi pada wanita di seluruh 
dunia termasuk Indonesia. Terdapat 16 per 100.000 kasus di Indonesia dan 797 kasus di Provinsi Sumatera 
Selatan tahun 2014. Screening dengan metode Inspeksi Visual Asam Asetat (IVA) merupakan salah satu cara 
pencegahan kanker serviks. Desa Talang Aur merupakan Desa yang telah berpartisipasi dalam screening IVA 
dengan cakupan 17,5%, namun cakupan yang dibutuhkan adalah 80%. Penelitian ini bertujuan untuk 
mengetahui pengaruh persepsi terhadap partisipasi wanita dalam melakukan screening dengan metode IVA 
di Desa Talang Aur. 
Metode: Jenis penelitian adalah cross sectional dengan pengambilan sampel secara random sebanyak 84 
orang pada WUS usia 30-50 tahun. 
Hasil Penelitian: Hasil analisis menunjukkan 88,1% wanita yang tidak berpartisipasi dalam screening IVA 
dan 54,8% memiliki persepsi yang kurang baik terhadap screening IVA. Terdapat pengaruh persepsi 
terhadap partisipasi WUS dalam melakukan screening dengan metode IVA(p value = 0,038; PR 5,8: 95% CI 
1,164-29,57). Namun tidak terdapat pengaruh persepsi terhadap partisipasi WUS melakukan screening 
dengan metode IVA (p value= 0,427) setelah dikontrol oleh usia, pekerjaan, pengetahuan, dan riwayat 
mengunjungi tenaga kesehatan.  
Kesimpulan: Terdapat pengaruh persepsi, pengetahuan dan riwayat mengunjungi tenaga kesehatan terhadap 
partisipasi wanita subur untuk melakukan screening. 
Kata Kunci : Persepsi, screening kanker serviks 
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PENDAHULUAN 
Kanker serviks merupakan infeksi 
kronik leher rahim yang disebabkan oleh satu 
atau lebih virus HPV (Human Papiloma 
Virus) tipe onkogenik resiko tinggi.
11
 Data 
Kementerian Kesehatan RI menyebutkan 
bahwa jumlah kasus kanker serviks di 
Indonesia sebesar 16 per 100.000 wanita 
dengan perkiraan munculnya kasus baru 40-
45 kasus dan 20-25 kematian tiap harinya.
7
 
Peningkatan jumlah kasus baru dan kematian 
akibat kanker serviks selama 4 tahun berturut-
turut juga dilaporkan terjadi di Rumah Sakit 
Kanker Dharmais yaitu 296 kasus baru dan 35 
kematian pada tahun 2010, 300 kasus baru 
dan 36 kematian pada tahun 2011, 343 kasus 
baru dan 42 kematian pada tahun 2012, 396 
kasus baru dan 65 kematian pada tahun 2013.
8
 
Kanker serviks di Provinsi Sumatera Selatan, 
menjadi penyakit dengan jumlah kasus 
terbanyak dibandingkan jenis kanker lainnya 
yaitu sebesar 797 kasus pada tahun 2014.
4
 
Kanker serviks walaupun termasuk 
penyakit dengan tingkat keganasan yang 
tinggi, namun kanker serviks dapat dicegah 
dan bahkan disembuhkan jika ditemukan 
sejak dini. Screening (deteksi dini) dengan 
metode inspeksi visual asam asetat (IVA) 
merupakan rekomendasi WHO untuk negara 
berkembang. 
Desa Talang Aur Kabupaten Ogan Ilir 
merupakan desa yang berpartisipasi 
melakukan screening IVA dengan cakupan  
yaitu sekitar 17,5 % (dari 219 wanita usia 30-
50 tahun), sedangkan cakupan screening yang 
efektif dalam menurunkan angka kesakitan 
dan angka kematian karena kanker serviks 
adalah 80%.
19
 
 
METODE  
Penelitian ini menggunakan desain 
cross sectional yang faktor paparan dan 
kejadian penyakit diukur pada masa sekarang 
secara bersamaan, yaitu variabel persepsi 
mengenai kanker serviks dan screening IVA 
dengan variabel partisipasi wanita usia subur 
dalam melakukan screening IVA. Populasi 
penelitian ini adalah wanita usia subur usia 
30-50 tahun di Desa Talang Aur dengan 
jumlah 219 orang. Jumlah sampel dalam 
penelitian adalah 84 orang dengan teknik 
pengambilan sampel menggunakan simple 
random sampling. 
Instrumen penelitian menggunakan 
kuesioner yang berisi pertanyaan mengenai 
persepsi, usia, pekerjaan, pengetahuan, 
riwayat mengunjungi tenaga kesehatan, status 
perkawinan dan jumlah anak. 
  
HASIL PENELITIAN  
Tabel. 1 
Analisis Univariat 
 
Variabel  Kategori n=84 % 
Partisipasi Tidak pernah 74 88,1 
Pernah 10 11,9 
Persepsi  Kurang baik 46 54,8 
baik 38 45,2 
Usia < 40 tahun 43 51,2 
≥ 40 tahun 41 48,8 
Pekerjaan Bekerja  43 51,2 
Tidak bekerja 41 48,8 
Pengetahuan Kurang Baik 56 66,7 
Baik 28 33,3 
Riwayat Nakes Tidak Pernah 62 73,8 
Pernah 22 26,2 
Status Pernikahan Tidak Menikah(cerai mati/cerai hidup) 11 13,1 
Menikah  73 86,9 
Jumlah Anak ≤ 3 anak 69 82,1 
> 3 anak 15 17,9 
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Tabel. 2 
Hubungan Persepsi, Usia,  Pekerjaan, Pengetahuan, Riwayat Mengunjungi Tenaga 
Kesehatan, Status Pernikahan, Jumlah Anak dengan Screening IVA 
 
Variabel 
Partisipasi Bivariat Multivariat 
Tidak 
pernah 
Pernah 
p value 
Crude PR 
95 % CI 
P value Adjusted PR  
95 % CI 
Persepsi 
Kurang 
 
44 
 
2 
 
0,038 
 
5,867 
1,164-29,57 
 
0,427 
 
Baik 30 8 
Usia 
< 40 tahun 37 6 0,739 0,667 
0,174-2,558 
0,337 - 
≥ 40 tahun 37 4 
Pekerjaan 
Bekerja 39 4 0,515 1,671 
0,435-6,415 
0,519 - 
Tidak  35 6 
Pengetahuan 
Kurang  54 2 0,002 10,8 
2,111-55,24 
0,024 13,785 
1,416-134,16 Baik  20 8 
Status Pernikahan 
Tidak  11 0 0,345 1,159 
1,058-1,270 
- - 
Menikah 63 10 
Mengunjungi Nakes 
Tidak  60 2 0,000 17,143 
3,276-89,71 
0,008 12,438 
1,945-79,54 Pernah  14 8 
Jumlah Anak 
≤ 3 anak 61 8 1,000 
 
1,173 
0,223-6,177 
- - 
> 3 anak 13 2 
 
PEMBAHASAN 
Partisipasi Screening Kanker Serviks 
dengan Metode IVA 
 
Hasil penelitian menunjukkan dari 84 
responden,88,1% tidak berpartisipasi dalam 
screening kanker serviks dengan metode IVA. 
Hasil ini sesuai dengan penelitian yang 
dilakukan oleh Idowu, et.al (2016) 92,0% 
tidak melakukan screening kanker serviks,
5
 
penelitian Kamberi et.al (2015) juga 
menunjukkan 58,57%belum pernah mengikuti 
screening kanker serviks.
6
 Hal ini bisa 
disebabkan karena program screening dengan 
metode IVA belum mendapat perhatian dari 
masyarakat dikarenakan masih termasuk baru 
dan sosialisasi yang masih kurang terhadap 
adanya program menyebabkan masyarakat 
kurang peduli untuk berpartisipasi dalam 
program. Di samping itu informasi untuk 
mengikuti screening IVA yang disampaikan 
melalui kader masih tidak merata dan hanya 
menjangkau kelompok tertentu. Menurut 
Depkes RI (2008) bahwa masih kurangnya 
sistem pelayanan yang terorganisasi baik 
mulai dari deteksi dini sampai penanganan 
kanker leher rahim stadium lanjut dan 
terbatasnya sarana informasi dan prasarana 
termasuk tenaga ahli yang kompeten 
menangani penyakit ini secara merata menjadi 
tantangan tersendiri dalam pelaksanaan 
screening kanker serviks.
3
 
 
Pengaruh Persepsi terhadap Partisipasi 
Wanita dalam Melakukan Screening 
dengan Metode IVA  
 
Berdasarkan hasil analisis bivariat 
terdapat hubungan yang bermakna antara 
persepsi dengan partisipasi WUS dalam 
melakukan screening IVA. Dari penelitian 
diketahui wanita yang memiliki persepsi 
kurang baik lebih mungkin untuk tidak 
berpartisipasi dalam screening kanker serviks 
dengan metode IVA 5,9 kali dibandingkan 
wanita yang memiliki persepsi baik (95% CI : 
1,164, 29,57). Hal ini sejalan dengan 
penelitian Lubis (2015) bahwa terdapat 
hubungan yang bermakna antara persepsi 
dengan keikutsertaan wanita dalam screening 
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kanker serviks dengan metode IVA di wilayah 
kerja Puskesmas Sidangkal Kota 
Padangsidimpuan (p=0,001).
14
  
Analisis lebih lanjut pada multivariat 
mendapatkan hasil yang berbeda dengan 
analisis bivariat bahwa tidak terdapat 
pengaruh persepsi terhadap partisipasi wanita 
usia subur dalam melakukan screening kanker 
serviks dengan metode IVA. Hal ini sejalan 
dengan penelitian Kamberi et.al (2013) bahwa 
tidak terdapat hubungan antara persepsi 
kerentanan (p value=0,345) dan persepsi 
hambatan terhadap screening kanker serviks 
(p value=0,19).
6
 
Responden yang memilki persepsi baik 
merasa bahwa mereka rentan untuk terkena 
kanker serviks, namun tidak bersedia 
melakukan pemeriksaan dikarenakan takut 
terhadap hasil pemeriksaan yang akan 
menjadi beban pikiran jika ternyata memang 
terdapat lesi pra kanker. Responden yang 
memiliki persepsi kurang baik beberapa 
merasa bahwa mereka tidak rentan untuk 
terkena kanker serviks dikarenakan tidak 
terdapat gejala maupun keluhan yang 
dirasakan sehingga hanya sebagian kecil 
responden yang bersedia untuk melakukan 
screening. Hasil ini berbeda dengan teori 
HBM yang menyebutkan seorang yang 
memiliki kepercayaan bahwa dirinya mungkin 
untuk terkena penyakit akan lebih tertarik 
untuk melakukan pencegahan.
11
 
 
Pengaruh Usia terhadap Partisipasi Wanita 
dalam Melakukan Screening IVA  
 
Berdasarkan hasil penelitian tidak 
terdapat hubungan usia dengan partisipasi 
wanita usia subur dalam melakukan screening 
kanker serviks dengan metode IVA. Hal ini 
sama dengan penelitian yang dilakukan oleh 
Were et.al (2007) bahwa tidak terdapat 
hubungan usia dengan partisipasi wanita 
dalam melakukan screening kanker serviks (p 
value=0,993).
18
 Berbeda dengan penelitian 
yang dilakukan oleh Gan dan Dahlui (2013) di 
wilayah pedesaan Malaysia yang 
membuktikan bahwa usia memiliki hubungan 
yang signifikan dengan partisipasi wanita 
dalam melakukan screening kanker serviks.
9
 
Tidak terdapatnya hubungan usia 
dengan screening IVA dikarenakan responden 
berusia lebih tua (≥ 40 tahun) memiliki 
persepsi bahwa mereka sudah terlambat untuk 
melakukan pemeriksaan IVA dikarenakan 
usia mereka yang sudah tidak muda lagi. Hal 
ini sejalan dengan Nene, et.al (2007) wanita 
yang berusia lebih tua atau 40 tahun ke atas 
kurang peduli dan kurang aktif untuk 
berpartisipasi dalam screening karena mereka 
meyakini bahwa screening dan pengobatan 
tidak memiliki pengaruh terhadap mereka.
17
 
Wanita yang lebih muda (< 40 tahun) merasa 
bahwa tidak terdapat keluhan dan gejala 
apapun sehingga tidak merasa perlu untuk 
melakukan pemeriksaan.  
 
Pengaruh Pekerjaan dengan Partisipasi 
Wanita dalam Melakukan Screening IVA 
  
Hasil penelitian menunjukkan tidak 
terdapat hubungan pekerjaan dengan 
partisipasi wanita dalam melakukan screening 
dengan metode IVA (p value=0,515). Hal ini 
sejalan dengan penelitian Kamberi et.al 
(2015) bahwa tidak terdapat hubungan antara 
pekerjaan wanita usia subur dalam melakukan 
screening (p value >0,05).
6
 Penelitian Linadi 
(2013) juga mendapatkan hasil bahwa tidak 
terdapat hubungan yang bermakna antara 
pekerjaan dengan keikutsertaan wanita dalam 
melakukan pemeriksaan Pap Smear di 
wilayah Pucang Gading, Semarang (p value = 
0,71).
13
 Hasil ini berbeda dengan penelitian 
Bayu et.al (2016) bahwa terdapat hubungan 
yang signifikan antara pekerjaan dengan 
partisipasi wanita dalam melakukan screening 
kanker serviks. Wanita yang memiliki 
pekerjaan 1,4 kali lebih mungkin untuk 
mengikuti screening kanker serviks 
dibandingkan wanita yang tidak bekerja.
2
 
Berdasarkan analisis lanjut peneliti wanita 
yang bekerja akan lebih banyak melakukan 
interaksi dengan orang lain sehingga akan 
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mendapatkan banyak informasi termasuk 
mengenai kanker serviks. Begitupun dengan 
wanita yang tidak bekerja kemungkinan untuk 
terpapar informasi mengenai kanker serviks 
juga besar dikarenakan memiliki waktu luang 
untuk mencari informasi dari pelayanan 
kesehatan maupun dari sumber lainnya. 
Sehingga tidak ada perbedaan wanita yang 
bekerja dengan yang tidak bekerja dalam 
memperoleh informasi mengenai kanker 
serviks. 
 
Pengaruh Pengetahuan dengan Partisipasi 
Wanita dalam Melakukan Screening IVA  
 
Hasil penelitian terdapat hubungan 
yang bermakna antara pengetahuan dengan 
partisipasi wanita dalam melakukan screening 
kanker serviks IVA. Wanita yang memiliki 
pengetahuan kurang baik lebih mungkin untuk 
tidak berpartisipasi dalam screening kanker 
serviks dengan metode IVA 10,8 kali 
dibandingkan wanita dengan pengetahuan 
baik (95% CI; 2,111-55,24). Hasil yang sama 
juga terdapat pada penelitian Mirayashi, et.al 
(2014) bahwa terdapat hubungan yang 
bermakna antara pengetahuan tentang kanker 
serviks dengan keikutsertaan dalam 
melakukan screening IVA (p=0,009).
15
 Hasil 
penelitian Bayu et.al (2016) juga 
menyebutkan wanita yang memiliki 
pengetahuan baik mengenai screening kanker 
serviks 2,355 kali lebih mungkin untuk 
berpartisipasi dalam screening dibandingkan 
wanita yang memiliki pengetahuan kurang 
baik (95% CI; 1,155, 4,802).
2
 Hal ini mungkin 
dikarenakan sudah adanya kesadaran wanita 
dalam melakukan pencegahan perkembangan 
kanker serviks. 
 
Pengaruh Riwayat Mengunjungi Tenaga 
Kesehatan dengan Partisipasi Wanita 
dalam Melakukan Screening IVA  
 
Hasil penelitian terdapat hubungan 
yang bermakna antara riwayat mengunjungi 
tenaga kesehatan dengan partisipasi wanita 
dalam melakukan screening kanker serviks 
dengan metode IVA. Wanita yang tidak 
mengunjungi tenaga kesehatan lebih mungkin 
untuk tidak berpartisipasi dalam screening 
IVA 17 kali dibandingkan wanita yang pernah 
melakukan kunjungan ke tenaga kesehatan 
(95% CI ; 3,276 - 89,71).  
Hasil penelitian juga didukung oleh 
penelitian yang dilakukan Ncube, et.al (2015) 
pada wanita di Portland, Jamaika bahwa 
terdapat hubungan yang bermakna antara 
kunjungan ke tenaga kesehatan dengan 
partisipasi wanita dalam melakukan screening 
kanker serviks.
16
 
Menurut Gan dan Dahlui (2013), 
wanita yang mendapat informasi mengenai 
kanker serviks dari tenaga kesehatan lebih 
mugkin untuk melakukan pemeriksaan IVA 
45 kali dibandingkan wanita yang mendapat 
informasi dari sumber lainnya (95% CI; 
22,865 - 88,084).
9
 Informasi yang didapat dari 
tenaga kesehatan merupakan prediktor penting 
dalam meningkatkan partisipasi wanita 
mengikuti screening dibandingkan informasi 
dari brosur atau media massa. 
 
Pengaruh Status Pernikahan terhadap 
Partisipasi Wanita dalam Melakukan 
Screening Metode IVA  
 
Hasil perhitungan statistik diketahui 
bahwa tidak terdapat hubungan status 
pernikahan dengan partisipasi wanita dalam 
melakukan screening IVA di Desa Talang 
Aur. Penelitian Kamberi et.al (2015) juga 
menyebutkan tidak terdapat hubungan antara 
status pernikahan dengan partisipasi wanita 
usia subur dalam melakukan screening (p 
value > 0,05).
6
 Penelitian Idowu, et.al (2016) 
membuktikan tidak terdapat hubungan status 
pernikahan dengan partisipasi wanita 
mengikuti screening kanker serviks (p 
value=0,917).
5
 
Alasan tidak terdapatnya hubungan 
status pernikahan dengan partisipasi wanita 
usia subur dalam melakukan screening IVA 
adalah kurangnya dukungan keluarga 
terutama suami untuk mengikuti screening 
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kanker serviks. Hal ini mungkin karena suami 
juga masih kurang memahami pentingnya 
pemeriksaan dini untuk mencegah 
perkembangan lesi pra kanker pada wanita 
yang telah melakukan hubungan seksual. 
Menurut Linadi (2013) minat dan dukungan 
adalah pertukaran sumber daya diantara 
sekurang-kurangnya dua individu dengan 
maksud untuk meningkatkan kesejahteraan si 
penerima, oleh karena itu, suami yang 
mendukung istrinya melakukan pap smear 
dapat menjadi pendorong bagi seorang wanita 
untuk berpartisipasi dalam pemeriksaan pap 
smear.
13
 Sedangkan pada wanita yang sudah 
bercerai baik cerai hidup maupun mati juga 
tidak mendapatkan dukungan dari 
pasangannya sehingga tidak ada bedanya 
dengan wanita menikah yang memiliki 
dukungan kurang dari suami. 
 
Pengaruh Jumlah Anak dengan Partisipasi 
Wanita dalam Melakukan Screening IVA  
 
Hasil penelitian menunjukkan bahwa 
tidak terdapat hubungan jumlah anak dengan 
partisipasi wanita dalam melakukan screening 
IVA. Sejalan dengan ini penelitian yang 
dilakukan oleh Were et.al (2011) menyatakan 
bahwa tidak ada hubungan jumlah anak 
dengan keikutsertaan wanita dalam 
melakukan screening kanker serviks (p 
value=0,119).
18
 Penelitian yang dilakukan 
oleh Alfaro et.al (2015) juga menyebutkan 
bahwa tidak terdapat hubungan jumlah anak 
dengan keikutsertaan wanita dalam 
melakukan screening kanker serviks (p 
value=0,84).
1
 
Anggapan tidak memiliki risiko 
memungkinkan wanita untuk tidak 
berpartisipasi dalam melakukan screening 
kanker serviks. Wanita yang berstatus tidak 
menikah (cerai) memiliki anggapan bahwa 
mereka tidak memiliki risiko terkena kanker 
serviks karena sudah tidak berhubungan 
seksual. Sedangkan wanita dengan status 
menikah merasa tidak berisiko dikarenakan 
hanya melakukan hubungan seksual dengan 
satu orang suami. Hal ini hampir sama dengan 
penelitian Liddon, et.al (2012) bahwa wanita 
yang tidak melakukan hubungan seksual tidak 
bersedia untuk melakukan pencegahan kanker 
serviks dengan vaksinasi HPV karena persepsi 
tidak berisiko terhadap kanker serviks.
12
 
 
KESIMPULAN DAN SARAN 
Berdasarkan hasil penelitian yang telah 
dilakukan di Desa Talang Aur, dapat 
disimpulkan sebagai berikut : 
1. Responden yang berpartisipasi dalam 
penelitian sebagian besar belum pernah 
mengikuti screening kanker serviks 
dengan metode IVA. 
2. Terdapat pengaruh persepsi, 
pengetahuan, dan riwayat mengunjungi 
tenaga kesehatan terhadap partisipasi 
wanita usia subur dalam melakukan 
screening 
3. Tidak terdapat pengaruh usia, pekerjaan, 
status pernikahan, dan jumlah anak 
terhadap partisipasi wanita usia subur 
dalam melakukan screening 
4. Tidak terdapat pengaruh persepsi 
terhadap partisipasi wanita usia subur 
dalam melakukan screening kanker 
serviks dengan metode IVA setelah 
dikontrol oleh pengetahuan, usia, 
pekerjaan, riwayat mengunjungi tenaga 
kesehatan. 
Berdasarkan kesimpulan, maka saran 
yang dapat diberikan adalah sebagai berikut: 
1. Diharapkan wanita usia subur dapat 
meningkatkan pengetahuan dan 
pemahaman mengenai screening dan 
penyakit kanker serviks. 
2. Diharapkan tenaga kesehatan dapat 
meningkatkan sosialisasi dan pendekatan 
kepada masyarakat mengenai kanker 
serviks. 
3. Diharapkan peneliti lain dapat meneliti 
variabel eksternal seperti dukungan suami, 
dukungan tenaga kesehatan, media massa 
dan lainnya yang berhubungan dengan 
partisipasi wanita usia subur. 
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